
Eingangsstempel Veterinäramt 
 
 
Antrag auf Beihilfe  
  
    Erstantrag     Folgeantrag 
 
(nur für jeweils eine Tierart) 
                                                    - vom Tierhalter auszufüllen - 
1 Tierseuchenkassen-Nummer:  
2 Betriebsregistriernummer: 276 05 … 

(Obige Nummern unbedingt angeben!) 
des Empfangsberechtigten nach § 21 Tiergesundheitsgesetz: 
 

3 Name, Vorname: 
 

4 Straße: 
 

5 Postleitzahl: 
 

6 Wohnort: 
 

7 Telefonnummer: 
 

8 E-Mail:  
 

9 IBAN:  
 
BIC: 

10 wegen (Seuche/Schaden): 
 
 

11 
 
 
 
 
 

Ein Anspruch auf Schadensersatz gegen einen Dritten (keine Versicherungen)  
könnte bestehen 
 

 ja                                                            nein 
    

Wenn ja, Begründung: 
 
 
 

12 Mit der Abschätzung durch den Amtstierarzt allein erkläre ich mich 
 

 
einverstanden 

  nicht einverstanden 
 

 
 
      ____________________________________________________________ 
      Ort, Datum                                                      Unterschrift des Tierhalters 
 
  

 
 



- 2 - 
 
 

 
Die Art und Höhe der Beihilfe ist in der jeweils gültigen Beihilferegelung der Europäischen 
Union geregelt. 
Einschlägig ist die Verordnung 2022/2472. Danach ist die Gewährung einer Beihilfe an 
bestimmte Voraussetzungen geknüpft, deren Vorliegen vom Leistungsempfänger zu 
bestätigen sind. 
 
 
 
Ich bestätige, dass  
 
mein Betrieb/meine Tierhaltung ein Kleinstunternehmen, ein kleines oder mittleres Unternehmen 
(KMU) oder meine Tierhaltung eine Hobbytierhaltung ist 
 
und 
 
mein Betrieb nicht ein „Unternehmen in Schwierigkeiten“ ist 
 
und  
 
ich keine sonstigen Zahlungen für dieselben beihilfefähigen Kosten erhalte, wenn diese 100 % der 
beihilfefähigen Kosten übersteigen würden. 
 
 
 
Ich versichere, dass meine Angaben richtig sind und ich jede Veränderung meiner 
betrieblichen Situation, die Einfluss auf die Gewährung von Beihilfen hat, der 
Tierseuchenkasse mitteilen werde. 
 
Mir ist bekannt, dass unrichtige Angaben oder die Unterlassung der Änderungsanzeige 
zum Versagen der Beihilfe führen oder die gezahlte Beihilfe zurückgefordert wird. 
 
Das Merkblatt zu den Begriffsdefinitionen nach der VO (EU) 2022/2472 habe ich zur 
Kenntnis genommen. 
 
 
 
 
…………………………………..                                       …………………………………………. 
Ort/Datum                                                                          Unterschrift des Tierhalters 
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